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当研究室で開発した、喀痰 DNA を用いた血清型特異的ナノ流体定量 PCR 法
（nanofluidic Sp-qPCR）が疫学研究に使用された成果が報告されているが、これら
の診断精度はいまだ確立されていない。そこで、我々は莢膜膨化反応、UAD、











痰検体から DNA を抽出し lytA 遺伝子領域を標的にリアルタイム PCR にてスクリーニ
ングし、lytA 陽性検体に対して nanofluidic Sp-qPCRを行った。尿検体は米国のファ




結   果 
244例を解析対象とした。60%が市中肺炎、40%が医療関連肺炎であった。8%で 23価肺
炎球菌ポリサッカライドワクチン接種歴があった。定量培養のカットオフを 1×105 
CFU /ml、PCR検査のカットオフを 1.0×104 DNA copies/ml と設定したところ、PCV13
血清型肺炎球菌性肺炎に対する nanofluidic Sp-qPCR の診断精度は CDS では感度
83.3%(95%信頼区間（CI）65.3-94.4)、特異度 95.9%（95%CI 92.2-98.1）、BLCMsでの
nanofluidic Sp-qPCR、UAD、莢膜膨化反応の診断精度は、各々感度 90.2%(95% 信用区
間(CrI) 71.2-99.7)、75.6%(95% CrI 55.4-92.4), 45.8%(95% CrI 27.5-65.8)、特異
度 96.9% (95%CrI 93.4-99.7)、97.9%(95% CrI 95.1-99.9)、99.5% (95% CrI 98.2-100)
であった。nanofluidic Sp-qPCR による喀痰中の血清型特異的 DNA 量と UAD の検査結
果を比較したところ、UAD 陽性例の血清型特異的 DNA 量の中央値は、UAD 陰性例に比
べ有意に高値であった（それぞれ 1.1×108 DNA copies/ml、1.2×105 DNA copies/ml、
p=0.036）。 
 





存在を前提としない BLCMs を用いることで、nanofluidic Sp-qPCR のより正確な精度
推定を行うことができた。nanofluidic Sp-qPCR の利点の一つとして、45 検体、50
血清型を一度に検査できる高いサンプル処理能力が挙げられる。感度、特異度がとも
に高い本検査法を用いることで、ハイスループットにワクチン血清型を含めた肺炎球
菌性肺炎の血清型分布をより正確に評価することができ、成人における肺炎球菌性肺
炎の疫学調査に有用であると考えられる。 
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